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   The patient is a 26 years old female suffering from  hypertension of 2 years duration. 
Intravenous pyelography demonstrated an irregular deformity of the right upper ureter and 
translumbar aortography revealed a characteristic picture of cirsoid angioma of the right 
renal artery. 
   Blood pressure became stabilized following removal of the affected kidney.
1緒 言
腎動脈疾患に よる高 血圧症 の臨床報告 は検査
法の進歩 と共に 次第 に そ の数を ま して 来 てい
る.我 々は 最 近 腎動脈 の 先天性異常cirsoid
angiomaによる 高血圧症 の1例 に 腎別 出術 を














部鈍痛があ り,腎下垂も指摘 されたので,昭 和38年12
月10日泌尿器科的精密検査を求めて受診し,同月18日
入院.
現症:体 格,栄 養状態共に普通,胸 部に軽度の漏斗
胸があるが打聴診で異常は認めない.腹部は視触診上


















































総 コ レス テ ロール
血 圧:174～130
血 沈:1時 間値5,2時 間 値10
E.K,G.=正常
肝 機 能=B.S,P.1.5%
尿 所 見=黄 色透 明,酸 性,蛋 白(+),
赤 血球=僅 少,白 血 球:僅 少,桿 菌:少 数




















































1957年Issac等に よつて 初めて2例 の 報告が
な され たが,以 後本症 の報告 は見 られ ない様で
ある.
Issac等は この多数 に分岐 屈曲 し,蔓 状 にも
つ れ合 つて腎 に 入 つ て い る 血 管 に つ い て
cirsoidanomaly又はcirsoidangiomaとい
う呼称 を もつ て報告 している.Glazie(1959)
も,腎 動 脈疾患 の臨床的分類で先天性異常の中
にcirsoidangiomaという項 目を入れ て分類
してい る.
Issac等の2例 及 び 自験例は 共に高血圧症を
呈 し,そ の検査 中に排泄性腎孟撮影 で上部尿管
の不規則 なるScalloping像を認 め,大 動脈撮
影では腎動脈が多数分岐 屈 曲 し数珠 玉を並べ
た様 に蔓状 を呈 し且つ上部尿管周 囲に纒 絡 して








大動脈撮影に よ り左側 にcirsoidangiomaを
認 めた ことか ら,以 前 の排泄性腎孟尿管撮影像
を再検討 した 結果,右 の 急性 腹症は 右腎動脈
cirsoidangiomaよりの出血で あつ たものと診
断 された例で ある.
彼 の第2例 は24才男子で 自験例 と同様,排 泄
性腎孟尿管撮影に於け る尿管像 の変 化及び大動
脈撮影に よ り右腎動脈cirsoidangiomaと診
断,腎 捌 出術 を施 行 し血圧 の改善を見てい る.
診断:本 症は先天性の疾患では あるが全 例が
20才台で,高 血圧症 の 検査 中に 発 見 されてい
る.排 泄性腎孟尿管撮影に よ りその特徴 的尿 管
像,即 ちscalloping或はundu1ating等の表
現で呼ばれ る尿管 上部 が不 規則 に くびれた変形
像が あれぽ,大 体異常 血管 の 存在 を 推 測出来
る.勿 論大動脈撮影 に よれ ば確実 な診断 を得 る
ことが出来 る.
腎性高血圧症 に於 ける排泄性腎孟撮影 の所見
に関 しては多 くの論文が あるが,前 述 の如 き上
部尿管 の変形 に関す る記載 はあま り多 くない.
この尿管変形像 に関 してはThomas&Levin
(1961)の最初 の記載 以来,2,3の 文 献を見
るに とどまる.
Berlin&Waldman(1964)は31才の腎動
脈狭窄 に よる高血圧患者 に於 て,排 泄性 腎孟尿
管撮 影で尿管 のscaUoping像を認 め,腎 血 管
再建手術 に より高血圧 の治癒 を認 めてい る,彼




す る動脈分枝が代償性 に血流量 の増加 を来 し,
そのため これ ら小動脈が拡張屈 曲して尿管 に前
























慮 しなければな らない事を強調 している.
その他同様の尿管の変形像を示す可能姓があ




















angiomaの1例を報告 した.右 腎別除 に よ り
血圧は降下安定 した.
本例は文献上腎動脈cirsoidangiomaに合
併 した高血圧症 として3例 目で あ り,本 邦第1
例 目である.
腎動脈疾患時 の排泄 性腎孟尿管撮影 に於け る
上部尿管 の特有 のscalloping変形 について若








































































図3a別 出 腎 図3b腎 戴 脈 よ り76%ウログ ラ フ,イソ注 入
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